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主 論 文 
 
 
Disappearance of Renal Cysts Included in Iceball During Cryoablation of Renal Cell Carcinoma: A  
Potential Therapy for Symptomatic Renal Cysts? 























2012年 5月から 2014年 8月の間に当院で RCCの凍結療法を施行された患者は 109人であった。  
組み入れ基準は 1）凍結療法中に凍結域に含まれるか、または凍結域の近くに（5mm以内）に位置する
腎嚢胞を有する症例、2）腎嚢胞は最大直径が少なくとも 5mmある症例、3）、凍結療法の前および 1、3、6、
および 12 ヶ月後に CTまたは MRI画像が得られていた症例とした。凍結療法の 6 ヶ月前または 12 ヶ月
以内に RCCの他の局所治療（例えば、手術および動脈塞栓術）を受けた症例は除外した。 この基準を




 冷凍療法は全例入院で施行。凍結針は、IceRod または IceSeed（Galil Medical）、凍結システムは
Cryohit（Galil Medical）であった。局所麻酔の投与後、CTガイド下に 2-5個の凍結針を RCCに刺入。凍
結針数は腫瘍の大きさによって決定した。 凍結および解凍を2サイクルを行い、各凍結サイクルは10-15





 凍結療法の前および 1、3、6、および 12 ヶ月後に腹部 CTまたは MRIを施行した。 12 ヶ月後以降は
41嚢胞が追跡できた。単純およびダイナミック造影 CT撮影し、5 mm厚の軸位断像と冠状断像を再構成
























 統計的ソフトウェアパッケージ Stata14.1（StataCorp LP、College Station、TX、USA）を用い、嚢胞縮小
率に影響を及ぼす因子を評価するために、複数の嚢胞が同一患者に存在する例を考慮し、一般化推定
式（GEE）モデルを用いた単変量および多変量線形回帰分析を用いた。 同一患者の嚢胞間の相関は等
しいと仮定した。P 値は 0.05 未満を有意とした。 
 
[結果] 
 complete inclusioin群は 15 個、partial inclusion群は 12個、exclusion群は 19個であった。Partial 
inclusion群のサブグループでは、≧50％群が 5個、<50％群は 7個であった。46嚢胞の全縮小率は 1、3、
6、12ヶ月でそれぞれ30％、51％、61％、62％であった。全嚢胞消失率は1、3、6、12ヶ月でそれぞれ24% 
(11/46)、43% (20/46)、57% (26/46)、57% (26/46)であった。 
12 ヶ月後の嚢胞収縮率に影響を与える因子に関しては、単変量および多変量解析の両方で、嚢胞と
凍結域の位置関係のみが有意であった（P <0.001）。12 ヶ月の嚢胞縮小率は、complete inclusion 群、
partial inclusioin群、exclusioin 群でそれぞれ 100％、83％、19％であった。Partial inclusion 群のサブグ
ループでは嚢胞縮小率は≧50％群で 94％、<50％群で 75％であった。Complete inclusioin 群は全て 6
ヶ月で消失した。 12ヶ月の嚢胞消失率はComplete inclusion群100％（15/15）、partial inclusion群67％
（8/12）、exclusion群 16％（3/19）であった。 Partial inclusioni群のサブグループでは、≧50％群で 80%
（4/5）、<50％群で 57％（4/7）であった。 
 有意ではなかったが（P = 0.07）、多変量解析では、凍結針数と 12 ヶ月後嚢胞縮小率との間に関連がう
かがわれた。 凍結前嚢胞サイズに有意な関連はなかった。 12 ヶ月後の平均嚢胞縮小率は、23嚢胞
（凍結前<10mm）で 74％、23 嚢胞（凍結前≧10mm）で 50％であった。 12 ヵ月後に消失した嚢胞の凍結
前平均サイズは 11 mm（範囲 5-37 mm）であり、12 ヵ月後に残存した嚢胞の凍結前平均サイズは 14 mm
（範囲 5-43 mm）であった。 
凍結時に凍結針が刺さった嚢胞は 5個あった。しかし、12 ヶ月の嚢胞縮小率と有意な関連は認めなか
った。 
13ヶ月以降 41個の嚢胞が追跡でき、追跡期間の中央値は 39 ヵ月（範囲 23-55 ヵ月）であった。 12ヶ





















In vitroでは-25℃より低温で RCC 細胞の完全な死滅が報告されている。別の研究は約-20℃になると
腎実質が破壊されると報告した。しかし、嚢胞上皮細胞を損傷させる温度は知られていない。興味深いこ
とに、partial inclusion群の嚢胞の 3分の 2は 12 ヶ月で消失し、exclusion群の嚢胞もある程度縮小して
おり、上皮細胞はより容易に損傷できることを示唆する。凍結療法によって栄養血管への損傷が生じ、虚
血を生じた機序も考えられる。実際、多嚢胞腎に対する経カテーテル腎動脈塞栓術は嚢胞で腫大した腎
臓を縮小させることが報告されている。 
この研究の制約として、後方視的研究であること、対象となる嚢胞数が少ないこと、経過観察期間が限
られていることが挙げられる。さらに、対象となった嚢胞は比較的小さく、無症状の嚢胞であった。したが
って、この研究結果は、より典型的で大きな症候性腎嚢胞に直接適用できるものではないかもしれない。
また腎嚢胞に対する凍結療法の効果は病理学的に評価できていない。 
 
[結論] 
 本研究での腎嚢胞の縮小は、腎嚢胞を対象とした凍結療法に起因するものではなく、RCC 凍結域へ、
偶発的に含まれたことにより生じた。凍結療法後に凍結域に完全に含まれたすべての嚢胞が消失したと
いう結果は、腎嚢胞を治療するための新たな方法として、凍結療法を適応できる可能性があることを示す
かもしれない。症候性腎嚢胞に対する凍結療法の安全性および有効性を検証するための前向きな臨床
研究が望まれる。 
 
